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A violência é um fenômeno que ocorre em todas as classes sociais, 
tanto no ambiente doméstico quanto fora dele. Os serviços de 
saúde configuram um campo ampliado de atuação nesses casos de 
violência, porém ocorre despreparo do profissional para proceder 
à identificação e a notificação dos casos ocorridos. Assim o objeto 
de estudo é analisar a produção científica do enfermeiro frente 
à violência doméstica contra criança e adolescente no ambiente 
hospitalar e assim somar conhecimentos que contribuam para 
uma melhora. Trata-se de uma pesquisa qualitativa, que adota o 
método de Bardin, cujo objetivo é analisar a produção científica 
do enfermeiro no período de 2005 a 2010 sobre violência contra 
crianças e adolescentes e a assistência prestada a essas vítimas. 
Ante a análise realizada, identificamos como fundamental o papel 
enfermeiro na atenção a vítima da violência doméstica, uma vez 
que este é o profissional que mais tempo passa com vítima no 
ambiente hospitalar, tendo possibilidades então de conhecer 
um pouco mais da história de vida da criança e funcionamento 
familiar dentro da construção de valores éticos e morais que os 
conduzem ante a sua realidade social. O enfermeiro como um 
dos atores que constituem esse cenário, pela função que exerce e 
também pela responsabilidade social que possui como um agente 
de transformação precisa possuir conhecimento aprofundado 
sobre esse fenômeno que põe em risco a integridade física 
desse ser frágil e vulnerável em desenvolvimento que é a criança 
e o adolescente e fatores que concorrem para que isso ocorra. 
Dessa forma será permitido proceder a uma assistência integral 
sem prejuízos, contemplando também sua família para que a 
vitimização não ocorra. 
Palavras-chave: Violência doméstica. Enfermagem. Criança.
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ABSTRACT
1 INTRODUÇÃO
O objeto desse estudo é analisar a atuação do enfermeiro 
frente à criança e adolescente vítima de violência doméstica 
no âmbito hospitalar e dessa forma somar conhecimentos que 
contribuirão para uma melhor assistência.
O interesse pelo assunto se deve à freqüente e crescente 
veiculação na mídia de casos de violência doméstica contra 
crianças. Outro fator importante que despertou interesse pelo 
estudo adveio da necessidade de conhecer amplamente esse tipo 
de violência e pela experiência pessoal de uma das pesquisadoras 
serem acadêmica de Enfermagem, estagiando em Hospital 
Estadual do Rio de Janeiro, que se deparou com criança de 12 
anos internada na unidade de pediatria com queimadura por 
THE BODY CRIES FOR HELP: ANALYZING A SCIENTIFIC 
PRODUCTION OF NURSES IN THE LAST FIVE YEARS ON 
DOMESTIC VIOLENCE AGAINST CHILD AND ADOLESCENT
Violence is a phenomenon that occurs in all classes social, both in 
the home and elsewhere, the health services make up an expanded 
field of performance these cases of violence, but is unprepared 
professional to undertake identification and notification cases 
occurred. Thus the object of study is to analyze the scientific 
production of nurses towards violence domestic violence 
against children and adolescents in the environment hospital. 
And thus add knowledge to contribute to an improvement. This 
is a qualitative research adopts the method of Bardin, whose 
objective is to analyse the scientific production of nurses in the 
period 2005 to 2010 on violence against children and adolescents 
and assistence to these victims. Before the analysis performed, 
identified the fundamental role nurses in caring for the victims of 
domestic violence, a since this is a professional who spends more 
time with victim in the hospital, and then possibilities to know a 
little more life history of the child and family functioning in the 
construction of figures that the ethical and moral conduct in the 
face of your reality social. The nurse as one of the actors who 
are this scenario, the role it plays and also by social responsibility 
that as an agent processing must have thorough knowledge of 
this phenomenon which threatens the physical integrity this 
fragile and vulnerable in the development that this children and 
adolescents and factors that contribute to this occurs. In this way 
be allowed to make a comprehensive care without damage, also 
considering his family to that victimization does not accur. 
Keywords: Domestic. Violence. Nursing. Child
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toda extensão glútea sendo assistida pela equipe multiprofissional 
como um caso não associado à violência, embora se cogitasse a 
possibilidade de ocorrência da mesma.
Colaborando com o estudo Leall & Lopes 2005, reforça em 
sua obra que a assistência prestada aos usuários dos serviços de 
emergência não deverá ter apenas o foco voltado para a lesão, mas 
também para a violência como fator desencadeante da mesma.
Nesse sentido, construir linhas de ação que possibilite o 
profissional prestar uma assistência sem prejuízos à saúde e bem 
estar dessa população criando estratégias que concorram para a 
eficiência dos serviços prestados fazendo cessar o ciclo de atos 
violentos é fundamental.
É sabido que em nossa cultura, é comum a prática educacional 
rígida onde os pais ou responsáveis da criança, utilizam métodos 
danosos como se fosse algo normal, fazendo perpetuar no 
ambiente familiar um ciclo vicioso de violência.
Diante disso acreditamos que a violência contra acriança só 
será atenuada, no momento em que se sensibilizar e treinar os 
profissionais para que olhe para os mesmos como sujeitos de 
direitos, cuja proteção se encontra no bojo de nossa constituição. 
Em reforço a temática Silva (2002, p. 66), descreve:
Dentro desse contexto, delimitar violência é complexo, pois 
tem como consequência a interação dos fatores culturais, sociais 
e características dos da criança. Culturalmente, se tem a criança 
como propriedade dos pais e o uso do castigo físico como recurso 
disciplinador (RICAS; DONOSO; GRESTA, 2006).
Assim, na busca pela criação de um modelo educativo a criança 
torna-se um ser objetificado, ante tanta violência. Ao intervir nessas 
questões o enfermeiro se torna um facilitador nesse processo 
que visa interromper a banalização desses atos chamando a 
responsabilidade para si e de uma forma geral para a sociedade.
Colaborando com a discussão Martins (2007), descreve em sua 
obra que os serviços de saúde possuem um campo ampliado para 
se atuar em casos de violência doméstica, porém nesse cenário 
existem dificuldades que vão desde dificuldades de identificação 
até inabilidade para abordar ao agressor.
Dentro desse contexto nos remetemos ao artigo 52 do Código de 
[...] violência doméstica (familiar) envolve uma 
dinâmica complexa, resulta de valores sociais mais 
amplos que integram a história de vida do sujeito, e 
às vezes, eclodem na forma de uma reação violenta 
ou omissão.
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Ética dos Profissionais de Enfermagem onde descreve ser infração 
ética provocar, cooperar ou ser conveniente com maus tratos, tendo 
como punição desde a cassação até a perda do direito do exercício 
profissional (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2007).
A notificação de maus tratos contra a criança e o adolescente é 
definida como comunicação pelo setor de saúde ou por qualquer 
outro órgão ou pessoa ao conselho tutelar, com intuito de proteger 
a crianças e o adolescentes de maus tratos, dando início a um 
processo que visa findar a violência no lar (LUNA et al., 2010).
Em concordância com o autor supracitado, notificar é considerar 
essa parcela da população como sujeitos de direitos. Nesse sentido 
chamamos a atenção para a criação de dispositivos que subsidiem 
a prática profissional de forma que atuem com segurança diante 
de casos confirmados ou suspeitos de violência ocorridos contra a 
criança prestando um cuidado que contemple a criança como o todo.
A partir do exposto surge o seguinte questionamento:
O que os enfermeiros vem produzindo como forma de 
orientação e suporte para assistir as crianças vítimas de violência 
doméstica nos últimos 5 anos?
Surge então o objetivo do estudo:
Analisar produções científicas no período de 2005 a 2010 sobre 
situação de violência doméstica e a assistência prestada pelo 
enfermeiro a essas crianças.
2 CAMINHO METODOLÓGICO
O estudo tem natureza qualitativa, de abordagem descritiva, 
que utiliza o método de Bardin como técnica de análise de 
conteúdo de estudos científicos sobre atuação do enfermeiro na 
assistência a criança e adolescente vítima de violência. Buscou-
se refletir sobre o conhecimento científico produzido, bem como 
abordagem referente à assistência de enfermagem na identificação 
e notificação de maus tratos.
A primeira etapa do estudo, PRÉ-ANÁLISE constitui a 
organização do material utilizado na coleta de dados, assim como 
outros materiais que ajudam a entender melhor o tema e, assim, a 
constituir o corpus da investigação.
É a fase de organização propriamente dita. 
Corresponde a um período de intuições, mas tem por 
objetivo tornar operacionais e sistematizar as idéias 
iniciais, de maneira a conduzir a um esquema preciso 
do desenvolvimento das operações sucessivas, num 
plano de análise. (BARDIN, 1977, p. 95).
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A pesquisa foi realizada por meio de busca sistemática em 
site de bases de dados, tais como SCIELO, LILACS e Bibliotecas 
convencionais.
Na segunda etapa do estudo, após seleção e leitura dos artigos, o 
procedimento adotado para a análise foi à realização de resenha dos 
mesmos, que em seguida foram separados por título e à patir daí 
construíram-se as categorias pela correspondência de sua significação.
Partindo do princípio que o método de Bardin visa representar 
o conteúdo de um documento sob um formato diferente do 
original, dando forma conveniente e representando de algum 
modo esta informação, foi estabelecida três categorias: Categoria 
I: A contribuição da produção científica: um instrumento de apoio 
na construção do cuidado as vítimas de violência doméstica 
infanto-juvenil; Categoria II: Bater para educar: Um instrumento 
pedagógico educacional na opinião dos pais; Categoria III: A 
enfermagem no enfrentamento da violência doméstica contra 
crianças e adolescentes.
3 ANÁLISE E RESULTADOS
Ante a complexidade das situações de violência doméstica 
vale ressaltar que educar é um dos pilares de qualquer sociedade 
moderna e nenhum país consegue crescer, desenvolver e ter uma 
sociedade justa e fraterna se em seu núcleo familiar houver a 
presença de comportamentos tão degradantes quanto ao fato da 
violência. Cabe a lembrança de que uma boa educação não deve 
ser alicerçada em castigos ou imposição ou de força aos mais fracos, 
pois eles podem criar coragem e voltar-se contra você/sociedade. 
Portanto vale a busca contínua para mudar essa dura realidade na 
fonte do problema, ou seja, os pais e sociedade. 
Nessa vertente acreditamos ser necessário trabalhar “os pais” 
como base da estrutura familiar, que a nosso ver é a parte mais difícil 
e complexa, já que estes trazem consigo uma bagagem já formada 
imposta por seus genitores, ou seja, possuem valores já enraizados 
no seu comportamento e esses valores são estabelecidos e pré-
estabelecidos na convivência diária família e amigos e as experiências 
que surgem no dia a dia ao longo da vida que independentemente 
da sua vontade acaba perpassando sua prole. 
Nessa linha torna-se um desafio maior o problema da relação 
dos pais a mudança de seu comportamento ante sua maneira de 
pensar e agir, já que é algo intrínseco. Muito mais do que querer 
que eles mudem, e os mesmos possam ter a consciência da 
Rio de Janeiro                 v. 8, n. 2, p. 52-65, out. 2012ISSN: 1981-6855
ISSN: 1981-6855Corpus et Scientia,
57
necessidade de mudar, e nesse ponto encontra-se forte resistência 
dentro da própria pessoa. Tem que se despir de todo preconceito 
que eles mesmos emolduram e estabelecem na vida, para ter uma 
adesão afetiva e verdadeira com os filhos.
Diante do exposto surgem as seguintes categorias:
Categoria I: A contribuição da produção cientifica: Um 
instrumento de apoio na construção do cuidado às vítimas de 
violência doméstica infanto-juvenil.
Na antiguidade o senso comum, o empirismo dominava a 
prática assistencial, o que veio a se findar com o início da ciência 
onde estudos com embasamentos de teorias e técnicas no método 
científico. Ante a representatividade da ciência, em especial a da 
pesquisa cientifica, muitos estudos tem dado ênfase a violência 
pela sua incidência e prevalência, o que favorece a busca pelo 
aprimoramento de saberes e técnicas que permitirão direcionar 
ações de forma a promover saúde, desvendando a casuística que 
leva o ser a desenvolver tal comportamento impedindo que seja 
algo recorrente.
Nesta categoria procedeu-se ao agrupamento dos artigos que 
apresentavam dados que identificavam a questão da produção 
científica sobre a violência doméstica e a assistência a ser prestada 
pelo profissional.
No primeiro artigo, conforme Budó et al., (2011) sob o título: 
“Violência e vulnerabilidade: um panorama da produção 
científica” trata-se de um estudo exploratório, descritivo e 
bibliográfico onde as autoras objetivaram-se a investigar qual a 
produção do conhecimento científico sobre o tema da violência 
e vulnerabilidade tendo em vista ser um assunto ainda pouco 
explorado na área de saúde. Conclusão: A pesquisa revelou que 
ainda existem poucas produções acerca da temática em questão, 
diante da sua relevância e repercussão para a sociedade, sendo 
necessário ampliar os conhecimentos por meio de estudos de 
cunho qualitativo.
No segundo artigo, intitulado como “Violência física como 
prática educativa’’, de autoria de Carmo e Harada (2007), como 
objetivo as autoras buscaram conhecer dentro do contexto de 
violência doméstica, conhecer os pais que utilizavam a violência 
física como prática educativa, tendo como objeto de estudo 
o processo educativo familiar por meio do castigo. Quanto ao 
método, trata-se de um estudo descritivo e correlacional, realizado 
em um hospital de ensino, em 2004. Utilizou-se entrevista 
semi-estruturada para caracterizar a população, e situação 
do cotidiano familiar para identificar a atitude dos pais nesse 
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processo de educação. Foi significante o uso da violência física 
como prática disciplinadora, associada ao desemprego. Diante 
dos resultados encontrados, julga-se imprescindível a participação 
dos profissionais de saúde, no enfrentamento contra a violência 
infantil, iniciando-se com uma reflexão mais ampla dos fatores que 
envolvem esse fenômeno. Assim, o enfermeiro deve contribuir 
principalmente no campo da prevenção, por meio de atividades 
que promovam a educação, tendo como foco central o incentivo 
de atitudes de responsabilidades nas relações afetivas e familiares, 
bem como reflexões sobre crenças, tabus e valores culturais que 
envolvam relação de poder entre pais e filhos.
Diante dos trabalhos destacados pode-se descrever um consenso 
por parte dos autores quanto à importância da produção científica 
acerca da violência doméstica contra crianças e adolescentes, 
tendo em vista a necessidade de ações para a proteção e prevenção 
da violência na área de saúde, a partir do desenvolvimento de 
medidas educativas e reformulação da prática assistencial.
Nessa direção, a magnitude da violência e o impacto que ela 
traz tanto na saúde física como mental, configura-se na atualidade 
um problema de saúde pública, fato que vem despertando grande 
preocupação nos setores de saúde, ensino acadêmico e pesquisa, a 
fim de se conhecer mais profundamente essa problemática, propondo 
medidas que propiciem uma prática assistencial melhor a partir do curso 
de graduação, com suporte de fundamentação teórico-prático, que fuja 
do foco do modelo biomédico de cuidado em que o foco de atenção 
está direcionado especificamente na lesão. Cabe ressaltar ainda as 
políticas públicas como base no fortalecimento das ações empregadas, 
tendo como objetivo a superação dos obstáculos existentes nesse 
enfrentamento que também envolve questões sociais.
Colaborando com o estudo, Souza et al. (2009), descreve em 
sua obra que as políticas públicas de uma forma geral, e mais 
especificamente as de violência contra crianças e adolescentes, 
precisa ser parte integrante do currículo do curso de graduação, 
ante a complexidade do fenômeno da violência tendo em vista 
uma melhor aplicabilidade. Entretanto, necessita-se desde 
sensibilização até capacitação profissional, para preparar e formar 
pessoas nas diferentes áreas da sociedade, porém merecendo 
maior atenção, aquela onde se direcionam as vítimas desse evento, 
tendo como proposta de ação a promoção da interação da entre os 
membros da família identificando possíveis fatores que ofereçam 
risco para surgimento de comportamentos agressivos nas relações 
familiares e o desenvolvimento de atividades que fortaleçam laços 
afetivos entre pais e filhos.
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 Categoria II: Bater para educar: Instrumento pedagógico 
educacional na opinião dos pais.
 Sempre foi função dos pais educarem seus filhos, porém esta 
não é uma tarefa tão fácil, requer paciência, amor e compreensão, 
sem haver qualquer tipo de constrangimento, dor ou emprego de 
força física. A infância e a adolescência são fases da vida do ser 
humano de desenvolvimento, aprendizado e transição, gerando 
cuidado especial no que se refere tanto à saúde quanto no que se 
refere ao comportamento, pelas implicações futuras na vida de uma 
forma geral. Em face à realidade apresentada, a educação imposta 
pelo uso ou abuso da autoridade precisa ter sua prática abolida.   
Nesta categoria foram agrupados artigos que expressam o 
significado de um modelo de educação centrado na prática violenta 
em que o adulto reprime e oprime seus filhos.
No primeiro artigo, sob o tema “Violência familiar no mundo 
da criança da creche e pré-escola”, na autoria de Santos e 
Ferriani (2007), como Objeto de estudo é a vulnerabilidade e 
riscos que as crianças podem estar sendo expostas no ambiente 
intrafamiliar. Este estudo teve como objetivo conhecer a violência 
familiar em crianças em creche, por ser instituição de educação 
infantil que congregam um grande número de crianças numa 
faixa etária de grande dependência dos adultos e em situação 
muito vulnerável. Trata-se de um estudo bibliográfico descritivo 
e transversal e também de análise de conteúdo. Para o processo 
metodológico a autora baseou-se em levantamento bibliográfico 
e em sua experiência desenvolvida junto a creches relacionadas 
à saúde da criança. Verificam-se nos resultados a presença da 
violência doméstica praticada pela mãe, e a criança agressiva está 
presente no ambiente das escolas como uma fonte de reprodução 
de comportamentos e também da negligência com relação aos 
cuidados e a da à criança no cotidiano.  Esses comportamentos 
podem gerar outras formas de violência, mantendo a criança 
sempre em ambiente de riscos durante várias fases da vida.
No segundo artigo, sob o tema “Perspectiva dos pais sobre 
educação e castigo físico”, na autoria de Danoso e Ricas (2009), 
as autoras apresentaram como objeto de estudo, conhecer o 
significado do castigo físico na educação da criança. Quanto 
ao objetivo de estudo, buscaram descrever a percepção dos 
pais acerca do castigo físico, considerando-se o significado da 
educação, punição física e formas de educar. Procedeu-se a análise 
de discurso de relatos por meio de entrevistas semi-estruturadas, 
com familiares, estando 31 sob tutela por denuncia de maus-tratos 
e 19 não tutelados em Belo Horizonte. As autoras concluíram que 
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o castigo físico encontra-se em transição, em que a tradição de 
permissão se enfraquece e a interdição se inicia lentamente. Em 
reforço as ações de repressão legal do castigo físico deveriam ser 
aceleradas a sua interdição.
No terceiro artigo, sob o tema “Castigo físico adotado por pais 
acompanhantes no disciplinamento de crianças e adolescentes”, 
na autoria de Ribeiro et al., (2007). Objeto de estudo é a adoção do 
castigo como medida disciplinar na educação da criança e adolescente. 
Assim, constituiu-se como objetivo do presente trabalho configurar 
as medidas de disciplinamento de crianças e adolescentes adotadas 
pelos pais presentes em unidades de internação pediátrica. O 
presente trabalho é de natureza exploratória, na linha de investigação 
qualitativa, adotando-se o Construtivismo como referencial teórico, 
e o Grupo Focal, como técnica de coleta dos dados. Participaram 
três conjuntos de pais acompanhantes de crianças e adolescentes 
hospitalizados, totalizando 29 pais. Conclusão: Os dados ratificaram 
o quanto a utilização do castigo físico se torna um caminho tortuoso 
e ambíguo, dado a ausência do resultado efetivo na modificação 
de comportamentos, pelo potencial de dano físico e emocional em 
função da falta de controle dos pais, pelos sentimentos conflitantes 
desencadeados, tanto nas crianças e adolescentes como em seus pais.
A família sempre foi vista como referencial de onde vem à base 
para a construção de tudo na vida. É o local onde se agregam 
valores que direcionarão a vida em sociedade. Muitas vezes na 
intenção de preparar seus filhos para a vida ou até mesmo de 
puni-los por descumprimento a alguma determinação, muitos pais 
vem adotando uma prática pedagógica que fere a lei de proteção a 
criança e o adolescente, fazendo do lar um ambiente violento em 
detrimento a um ambiente de proteção e harmonia. Ante ao fato 
apresentado a gravidade produzida pela violência intrafamiliar é 
incontestável, em relação aos riscos que se expõe a criança e os 
efeitos desastrosos sobre as mesmas.
Esses resultados pontuam a necessidade dos pais repensarem 
suas atitudes, em relação ao tratamento dispensado aos seus 
filhos, buscando como base o diálogo e o respeito fazendo de seu 
lar um ambiente harmônico.
As características de cada família, sua composição, estruturação 
e a qualidade de vida em que estão inseridos determinam o grau 
de vulnerabilidade a que estão expostas e consequentemente o 
nível de domínio sobre estas crianças. (MARTINS et al., 2007).
 Ficou evidenciada nesta categoria, a violência como um meio 
doutrinário na vida da criança, onde se verifica ausência de gestos 
afetivos e imposição excessiva da vontade do adulto sobre seus 
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filhos. Tal atitude desumana provoca alteração no comportamento 
da criança, tornando-a mais agressiva, com mau desempenho 
escolar, baixa de autoestima e até mesmo desenvolvimento de 
problemas mentais. 
Com vistas a proteger a criança e adolescente de relações 
familiares perigosas, os profissionais que lidam diariamente com 
eles no desempenho de suas atividades laborais, precisam ter 
sensibilidade para identificar traços de comportamento a que 
venham sinalizar algum tipo de violência sofrida, e assim ponha 
fim num modelo arcaico que ao contrário do que se pensam muitos 
pais vem trazer marcas físicas e psicológicas. Nessa vertente, faz-se 
necessário reeducar pais e responsáveis, com vistas à desconstrução 
de um modelo educacional fora do que se preconizam as leis de 
proteção da criança e adolescente e o ministério da saúde, uma 
vez que tal prática tem efeito direto na saúde.
Categoria III: A enfermagem no enfrentamento da violência 
doméstica contra crianças e adolescentes 
Quando nos reportamos a nossa casa, temos a liberdade e 
principalmente o sentimento de segurança, portanto a casa, a 
família nunca poderá ser a fonte de medo e de dor, pois situações 
que reforçam esse sentimento modificam a estrutura de qualquer 
ser humano. Neste cenário as coisas precisam ter uma harmonia, 
pois o nosso futuro depende do hoje, a sanidade é uma linha tênue, 
que poderá ser desestruturada com pequenos gestos ou situações 
domésticas.
A categoria aqui relacionada apresenta estudos onde se 
expressam a violência intrafamiliar e a contribuição do profissional 
de enfermagem na atenção a essas vítimas.
No primeiro artigo sob o tema “A atenção a criança vítima de 
violência intrafamiliar por enfermeiros em serviços de pronto 
atendimento”, na autoria de Thomazine et al., (2009). O objeto 
estudo segundo as autoras é a atenção prestada por profissionais 
de saúde às crianças e adolescentes vítimas de violência 
intrafamiliar. Assim, como objetivos pretenderam identificar de 
que forma acontece o atendimento de enfermagem às crianças 
e adolescente vítimas de violência intrafamiliar nos serviços 
de pronto atendimento de instituições conveniadas ao SUS no 
município de Cascavel - Paraná, no que diz respeito à identificação 
dos casos e as medidas de notificação. Esse é um estudo qualitativo, 
de natureza dissertativa e exploratória. Amostra foi constituída 
de 13 enfermeiros que atuavam nos mencionados serviços. 
Conforme o mencionado, questionaram-se como os profissionais 
de enfermagem que prestam atendimento nos serviços de pronto-
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atendimento das instituições de saúde agiam diante de uma criança 
ou adolescente vítima de violência intrafamiliar. Constatou-se que o 
enfermeiro durante o atendimento consegue perceber/identificar 
a violência intrafamiliar, porém nem sempre essa percepção leva 
a notificação. A ausência de protocolos de atendimento à criança/
adolescente vitimizados nos serviços e a presença de uma equipe 
multiprofissional com atuação fragmentada foi apontada pelos 
enfermeiros como problema encontrado para a realização de um 
atendimento amplo e de qualidade e de uma notificação eficaz. 
No segundo artigo, sob o tema “Violência intrafamiliar contra 
a criança e as atribuições do profissional de enfermagem”, de 
autoria de Zottis, Algeri e Portella (2006), apresentaram como 
objeto de estudo a atribuição do profissional enfermagem à criança 
vítima de violência doméstica. Assim como objetivo, esse trabalho 
faz levantamento de condições sobre violência, praticamente do 
tipo que envolve pais contra filho, das características das famílias 
agressoras, das consequências das agressões para as crianças e o 
papel do profissional de enfermagem no contexto da violência. 
A metodologia adotada foi uma revisão bibliográfica, de cunho 
qualitativo e contempla produção nacional e internacional. As 
autoras Concluíram que bater é abuso de poder dos adultos para 
com as crianças. 
Assim devemos nos opor a qualquer tipo de punição física. 
Profissionais de enfermagem conscientes de sua função precisam 
orientar os pais, fornecendo alternativas e estimulando-os a 
utilizarem outros métodos a disciplinatórios e a lidarem com o 
estresse. O enfermeiro é agente de proteção que tem a obrigação 
de identificar os casos de intervir e posicionar-se contra os maus 
tratos infantis.
Identifica-se na análise do corpo do texto referente aos estudos 
apresentados pelas autoras de que a violência doméstica está 
inserida dentro de um modelo educacional imposto pelos pais 
onde se aplica exageradamente o castigo corporal, no sentido 
de disciplinar ou moldar a criança transformando-a em um ser 
obediente. Trata-se de um modelo educacional que é fruto de um 
contexto histórico, social e político. Associa-se ainda a questão 
da violência intrafamiliar ou doméstica, a problemas decorrentes 
do etilismo, do uso de substâncias psicoativas e até mesmo de 
transtornos mentais.
Dentro desse contexto enfatiza-se a participação do enfermeiro 
para reconhecer situação de maus tratos e proceder à notificação, 
sem deixar de lado a prevenção da sua ocorrência, que também se 
dá pela inclusão da família em projetos terapêutico a que venham 
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produzir-nos mesmos a consciência da necessidade de mudança 
no modo de se relacionar e educar seus filhos.
Em síntese, o cenário social inclina-se para valores éticos e 
morais defasados onde a crise social instalada faz surgir uma gama 
de violência contra a vida humana, assolando lares e comunidades.
Diante disso, o enfermeiro através de um acompanhamento 
sistemático utilizando-se da função de educador tem um papel 
decisivo neste evento que acomete e compromete a saúde, na busca 
de ações capazes de zelar pelos direitos da criança, no estabelecimento 
de medidas preventivas para que a criança sinta-se protegida dentro 
do seu lar e tenha uma vida mais digna (ALEGRI, 2005).
 Enfatiza-se ainda a necessidade de se desenvolver um trabalho 
interdisciplinar, para que cada profissional inserido nesse contexto 
saiba reconhecer sua função e limitação diante de situações que 
fujam da sua alçada profissional, direcionado assim as vítimas/
famílias para serem tratadas em órgãos ou serviços específicos.
4 CONSIDERAÇÕES FINAIS
Desde os tempos antigos, o cenário doméstico tem sido palco de 
grande parte da violência praticada contra a criança e o adolescente 
no Brasil e no mundo, sendo ainda percebida no imaginário social 
como algo permitido, fato que a faz com que seja encarada por 
muitos como algo banal.
Sabemos que a violência doméstica ante as suas multiformas e 
multicausalidades tem impacto direto na saúde e reflexo no cenário 
social gerando desajustes que concorrem para o aumento de outros 
tipos de violências. No que se refere à saúde ela compromete o 
processo de desenvolvimento, e até mesmo dependendo do seu 
impacto põe em risco a própria vida do ser em questão.
Em consonância a isso como observância a lei que dá proteção à 
criança (Lei 8.069 de de1990) e aos princípios éticos e legais que regem 
o exercício de enfermagem em relação a práticas que contribuem 
para a produção de danos ao paciente, fica muito clara a participação 
e responsabilidade do enfermeiro como instrumento precioso para 
fazer cessar a violência chamando atenção da sociedade e o setor de 
saúde para que sejam sensibilizados ante esse fenômeno que tem 
atingido nossas crianças e adolescentes covardemente.
Ante a análise realizada, identificamos como fundamental o 
papel enfermeiro na atenção a vítima da violência doméstica, uma 
vez que este é o profissional que mais tempo passa com vítima 
no ambiente hospitalar, tendo possibilidades então de conhecer 
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um pouco mais da história de vida da criança e funcionamento 
familiar dentro da construção de valores éticos e morais que os 
conduzem ante a sua realidade social. O enfermeiro como um 
dos atores que constituem esse cenário, pela função que exerce e 
também pela responsabilidade social que possui como um agente 
de transformação precisa possuir conhecimento aprofundado 
sobre esse fenômeno que põe em risco a integridade física desse 
ser frágil e vulnerável em desenvolvimento que é a criança e o 
adolescente, e os fatores que concorrem para que isso ocorra. 
Dessa forma será permitido proceder a uma assistência integral 
sem prejuízos, contemplando também sua família para que a 
vitimização não ocorra.
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